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ックペッパーオイル（Black Pepper Oil、以下 BPO と略す）とカルダモン





43 名（男性 18 名、女性 25 名、平均年齢±標準偏差＝21.8±1.2 歳）とし




（Jojoba Oil、以下 JO と略す）を用いた。各試料はムエットの先端 40mm















実験Ⅱ： BPO 刺激と CO 刺激による唾液分泌量の比較 
 BPO 刺激と CO 刺激による唾液分泌量を比較検討した。 








静時と BPO 刺激時の唾液分泌量の比較では、BPO 刺激時が有意に多く
（p<0.0001）、BPO 刺激時と JO 刺激時でも、BPO 刺激時が有意に多かっ
た（p<0.01）。安静時と JO 刺激時の比較では有意差は見られなかった。 
A 群と B 群間あるいは男性群と女性群間の唾液分泌量に有意差はなかっ
た。 
 
実験Ⅱ：BPO 刺激と CO 刺激による唾液分泌量の比較 
唾液分泌量（平均値±標準誤差）は、安静時：0.130±0.020（g）、BPO
刺激時：0.175±0.026（g）、CO 刺激時：0.182±0.026（g）であった。安
静時と BPO 刺激時の唾液分泌量の比較では、BPO 刺激時が有意に多く
（p<0.01）、安静時と CO 刺激時でも、CO 刺激時が有意に多かった
 iii 
（p<0.01）。BPO 刺激時と CO 刺激時の比較では有意差は見られなかった。 









の潜時の短縮、不随意嚥下回数の増加、血清 Substance P（以下 SP と略
す）の増加について報告がある。SP には唾液分泌促進効果もあるので、本
研究で明らかになった BPO による唾液分泌促進の機序を考える上で、血
清 SP 濃度との関連についても今後検討が必要である。 
 
２．ニオイ刺激として用いた CO の特性 






































































3．BPO 刺激時と CO 刺激時の唾液分泌増加量には有意差がなく、BPO と
CO の唾液分泌促進効果は同レベルであった。 
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て、ブラックペッパーオイル（Black Pepper Oil, 以下 BPO と略す）11）やカ



















な成人男女 50 名とした。被験者候補には、さらに「Open Essence 嗅覚同定能
力研究用カードキット」（和光純薬工業株式会社製）を用いたスクリーニング検
査 15）を実施し、嗅覚同定能力「正常」の判定基準である「正当数 8 以上」とな

















   
1．ニオイ試料 
市販されている濃度 100％アロマオイル３種類を試料として使用した。ニオ
イ刺激のための試料としてブラックペッパーオイル（Black Pepper Oil, 以下
BPO と略す）（原産国：インド、販売元：ライフウェアショップ私の休日）、カ
ルダモンオイル（Cardamon Oil, 以下 CO と略す）（原産国：グアテマラ、販
売元：株式会社生活の木）の 2 種類を用いた。また無臭対照試料としてホホバ
オイル（Jojoba Oil, 以下 JO と略す）（原産国：イスラエル、販売元：ライフ
ウェアショップ私の休日）を用いた。 
それぞれの試料をスティック状ムエット（7mm×135mm、ろ紙素材、株式会
社生活の木製）の先端約 40mm の範囲に（図 1）、試料びん付属のドロッパーを
用いて 3 滴（0.15ml）を滴下した。そのまま 2 分留置し、表面上に液体が残ら
ないように十分に染み込ませた。それを被験者の鼻孔から約 30mm のところに、

























 1）実験Ⅰ：BPO 刺激による唾液分泌量の変化 
 BPO 刺激による唾液分泌量の変化を調べるため、安静時及び JO（無臭対照
試料）刺激時の唾液分泌量を合わせて測定し比較した。 




Ａ群は安静時→BPO 刺激時→JO 刺激時の順で唾液分泌量を計測し、B 群は
安静時→JO 刺激時→BPO 刺激時の順で計測した。A 群での安静時→BPO 刺激
時、B 群での安静時→JO 刺激時のインターバルは 5 分とした。また A 群での
BPO 刺激時→JO 刺激時、B 群での JO 刺激時→BPO 刺激時のインターバルは
ニオイの持ち越し効果 7）を考慮して 10 分とした。 
安静時、BPO 刺激時、JO 刺激時における唾液分泌量は、それぞれの項目で、
5 分間のインターバルを設けた上で計 4 回測定し、その平均値を唾液分泌量測
定値とした（図 4）。 
 
 2）実験Ⅱ：BPO 刺激と CO 刺激による唾液分泌量の比較 
 BPO の他に、唾液分泌促進効果がある 12）といわれている CO のニオイ刺激
を行い、BPO 刺激による唾液分泌量と CO 刺激による唾液分泌量を比較検討し
た。 





Ａ群は安静時→BPO 刺激時→CO 刺激時の順で唾液分泌量を計測し、B 群は
安静時→CO 刺激時→BPO 刺激時の順で計測した。A 群での安静時→BPO 刺激
時、B 群での安静時→CO 刺激時のインターバルは 5 分とした。また A 群での
BPO刺激時→CO刺激時、B群での CO刺激時→BPO刺激時のインターバルは、
ニオイの持ち越し効果 7）を考慮して 10 分とした。 
安静時、BPO 刺激時、CO 刺激時における唾液分泌量は、それぞれの項目で、




統計ソフトは GraphPad Prism 5 を用いた。唾液分泌量の変化について実験
Ⅰでは安静時、BPO 刺激時、JO 刺激時の 3 群に分け、実験Ⅱでは安静時、BPO
刺激時、CO 刺激時の 3 群に分け一元配置分散分析を行った。また実験Ⅰ、実験









5）。また BPO 刺激時と JO 刺激時の唾液分泌量の比較でも、BPO 刺激時が有
意に多かった（p<0.01）（図 5）。安静時と JO 刺激時の唾液分泌量の比較では有
意差は見られなかった。 
















８）。また安静時と CO 刺激時の唾液分泌量の比較でも、CO 刺激時が有意に多
かった（p<0.01）（図８）。BPO 刺激時と CO 刺激時の唾液分泌量の比較では有
意差は見られなかった。 
各刺激における A 群と B 群間の唾液分泌量を比べると、A 群は安静時：0.127
±0.026（g）、BPO 刺激時：0.176±0.031（g）、CO 刺激時：0.206±0.034（g）
で、B 群は安静時：0.133±0.032（g）、BPO 刺激時：0.157±0.038（g）、CO




































23）、食欲増進効果 14）など、種々の効果が得られると報告されている BPO を、
ニオイ刺激のひとつとして使用し、唾液分泌に及ぼす効果を調べた。その結果、
BPO のニオイ刺激には唾液分泌促進効果があることが明らかになった。 
嚥下改善効果については、Ebihara T, et al.13）の研究によると、ADL の低下
した高齢者に、毎食前 1 分間、BPO のニオイを嗅がせることを 30 日間継続し
たところ、嚥下に関与する大脳の島皮質と前帯状回の血流の増加、嚥下反射の
 8 






また SP は唾液分泌促進効果もあると報告されている 26、27）ので、本研究で明ら
かになった BPO のニオイ刺激による唾液分泌促進効果のメカニズムを考える
上で、血清 SP 濃度との関連についても今後検討が必要と思われる。 







２．ニオイ刺激として用いた CO の特性 
 本研究では、BPO の他に、アロマテラピーの分野で経験的に、唾液分泌促進
効果 12）や消化促進作用 29）があるといわれている CO をニオイ刺激として用い
た。その結果、CO のニオイ刺激により唾液分泌量が増加することが定量的に確
認できた。さらに CO 刺激時の唾液分泌増加量は、BPO 刺激時の唾液分泌増加
量と有意差がなく、唾液分泌促進効果は同レベルであると考えられた。 
CO は BPO と同様、カレー料理などに使用する香辛料の一つとして知られて

















の溶液をムエット（ニオイ紙に相当するもの）の先端約 40 mm の範囲に染み込















































BPO や CO のニオイを用いて刺激した本研究においては、刺激による唾液分














































































3．BPO 刺激時と CO 刺激時の唾液分泌増加量には有意差がなく、BPO と CO
の唾液分泌促進効果は同レベルであった。 
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図 1 スティク状ムエット 


















































































図 5 実験Ⅰ：安静時、BPO 刺激時、JO 刺激時の唾液分泌量（平均値±標準誤
差） 
  安静時：0.111±0.014（g） BPO：0.164±0.021（g） JO：0.118±0.018
（g） 






































図 6 実験Ⅰ：A 群 B 群間の唾液分泌量比較（平均値±標準誤差） 
   A 群 安静時：0.108±0.018（g）  B 群 安静時：0.113±0.022（g） 
      BPO：0.153±0.025（g）      BPO：0.175±0.035（g） 
      JO：0.112±0.022（g）       JO：0.125±0.029（g） 




































図 7 実験Ⅰ：男性群女性群間の唾液分泌量比較（平均値±標準誤差） 
   男性群 安静時：0.114±0.021（g） 女性群 安静時：0.108±0.020（g） 
       BPO：0.160±0.030（g）      BPO：0.167±0.030（g） 



































図 8 実験Ⅱ：安静時、BPO 刺激時、CO 刺激時の唾液分泌量（平均値±標準
誤差） 
   安静時：0.130±0.020（g） BPO：0.175±0.026（g） CO：0.182±
0.026（g） 






































図 9 実験Ⅱ：A 群 B 群間の唾液分泌量比較（平均値±標準誤差） 
   A 群 安静時：0.127±0.026（g）  B 群 安静時：0.133±0.032（g） 
      BPO：0.176±0.031（g）      BPO：0.157±0.038（g） 
      CO：0.206±0.034（g）       CO：0.174±0.045（g） 




































図 10 実験Ⅱ：男性群女性群間の唾液分泌量比較（平均値±標準誤差） 
   男性群 安静時：0.161±0.032（g） 女性群 安静時：0.105±0.025（g） 
       BPO：0.218±0.034（g）      BPO：0.141±0.038（g） 


















Promotion of salivation due to odorant stimulation by aromatic oil 
 




Department of Eating Disorder and Dysphagia 
 
The University of Niigata Rehabilitation Graduate School  
 
 
Contributing to taste perception, digestion and smooth movement of oral  
 
organs, saliva plays a major role in all processes from mastication to  
 
swallowing.  Clinically, patients with low salivary secretion are receiving a  
 
massage of salivary glands and oral mucosa, or asked to conduct exercise of  
 
the tongue, jaws and lips to promote salivary flow.  However, these methods  
 
are applicable when patients' higher brain function is in relatively sound  
 
condition.  Considering use of odorant stimulation that can be easily  
 
applied to patients with difficulty in following instruction and opening the  
 
mouse, the effect of promotion on salivation by odorant stimulation using  
 
aromatic oil was investigated in this study. 
 29 
 
Forty three healthy subjects (male: 18, female: 25, mean age: 21.8±1.2  
 
years) without allergic diseases, salivary gland diseases, symptoms of  
 
xerostomia, parosmia or smell disorder were selected through screening  
 
tests.  For odorant stimulation, 100% aromatic oils of black pepper oil  
 
(BPO) , cardamon oil (CO) and odorless jojoba oil (JO) were used. The aromatic  
 
oil was painted on stick type smelling strips, and then they were presented at positions  
 
30mm away from nostrils of subjects, asking them normal breathing to inhale the odor.   
 
Salivary flow rates were measured 4 times for each subject during inhalation using the  
 
cotton method to obtain mean values.  To avoid effects of perceptive factors except  
 




As a result, salivary flow rates significantly increased at stimulation of BPO  
 
(experiment I: 0.164±0.021 (g), experiment II: 0.175±0.026 (g)) and CO (0.182±0.026  
 
(g)) relative to resting (experiment I: 0.111±0.014 (g), experiment II: 0.130±0.020 (g))  
 
and stimulation of JO (0.118±0.018 (g)).  There is no statistical difference in increase  
 30 
 
of saliva secretion between BPO and CO stimulation.  In addition, no gender  
 
difference in saliva increase was observed.  
 
BPO is known to activate the insular cortex and shorten the latency of swallowing  
 
reflex in that aroma patch of BPO has been clinically applied to swallowing  
 
rehabilitation.  In addition to that, in our study, it was revealed that BPO and CO have  
 
promotion effects on salivation.  In future, by conducting detailed studies such as  
 
changing the frequency and time period of aromatic stimulation, it is suggested that  
 
BPO and CO can be applied to oral treatment in new methods.              
 
 
